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論文内容の要 1::. E 
腎不全患者の血液透析に際して生ずるいわゆる Disequilibrium症候群の成因について、 Kennedy ら
(1964) は血中尿素の急速な除去に続いておこる脳圧充進を原因と考えたのに対し、高羽 (1968) はそ
の際の高血糖も原因となり得ることを示したO その際の高血糖は高濠透圧血として中枢神経系に作用
すると考えられている口一方小畑 (1959) は、尿毒症の患者に高張ブドウ糖液を静注すると脳波が徐
波化することがあり、その時期は尿毒症が進行して空腹時血糖が高血糖を示す時期と一致することよ
り、徐波化の原因が高血糖出現機構と関係するのではないかと推論している。
しかし、尿毒症の際の高血糖と中枢神経系との関連性についての病態生理学的解明は今尚不充分で
ある。そこで脳波所見と血糖及び血清濠透圧との関係を中心に、臨床的及び動物実験にてその関連性
を追求した。
〔方法ならびに成績〕
(臨床的研究)対象は尿毒症患者31名(男20名・女11 名)、年令は17才より 65才までであった。脳波
は小畑の方法に準じα期. slow-α期・ 0 期・ 6期に分類し、高張ブドウ糖液 (50% 、 40~60me) 静注
負荷時の脳波の徐波化の程度は肝性脳症アンモニア負荷試験にわける関原の分類に従った。脳波異常
の程度と血液成分との関係では、血糖(検査時及び早朝空腹時)及び血清濠透圧と軽度の関連を認めた
が、 BUN. Creatinine.K. 血禁CO 2含量ともほゾ同 U関係(血薬CO 2含量とは逆相関)を認めた。12名
(延14回)の高張ブドウ糖液負荷による脳波の除波化群では何れも耐糖能異常を示し、高血糖・高濠透
圧血を認めたが、非除破化群では耐糖能異常なく、血糖・血清、法透圧も比較的低かった。両群共に
血清濠透圧の変動は著明できなかった口
(実験的研究)面側尿管結繋法による実験的尿毒症家兎では、結紫 3 日目以降に、血清濠透圧・血糖
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ともに著明に上昇するものが多かった。電気生理学的検索より、末期になれば、④皮質脳波の基礎周
波数の低下、⑥海馬O 波出現率の増加、。発作波の出現、⑥海馬の電気的被刺激性の尤進が認められ
たが、結紫 3 日目以降の検索では、いずれの反応も高張ブドウ糖液 (50% 、体重 1 kg当り 3.5mi!) 注
入により増強され易かった。同濃度・同量の六炭糖(果糖・ソルピトール)を注入した場合と比較し
て、ブドウ糖液注入群の方がこれらの反応はより増強され易く、しかもその際の血清濠透圧の上昇度
は注入終了後15分・ 60分で 3 群の聞に著明な差がなかったO
(臨床例の補足的観察)血液透析時の脳波変化を 5 名(延14回)で観察した。透析による脳波の徐
波化は透析前の脳波異常の強い例で生じ易く、徐波化群では透析による血糖の変動が強く、且つ高血
糖を呈するものが多く、非徐波化群では血糖の変動が少なく低値を示す傾向が認められた。その際の
血清濠透圧・ BUN . creatinine ・ K ・動脈血PHは両群で差を認めず、血清濠透庄は透析終了後には
ほぼ正常値を示した。
〔総括〕
尿毒症脳波の異常と血糖(検査時及び早朝空腹時)及び血清濠透圧との聞には軽度の関連が認めら
れるが、特異的とは考えられなかったO 高張ブドウ糖液静注負荷による脳波の徐波化は耐糖能異常を
示し、高血糖・高濠透圧血を併う例で認められるが、その際の血清濠透圧の変動は徐波化の原因とは
考えにくかった。実験的尿毒症家兎についての各種の電気生理学的研究より、末期になるにつれて皮
質脳波の徐波化とともに海馬を含む大脳辺縁系の機能異常(充奮)の生ずることが明らかにされた。
ブドウ糖の他、果糖及びソルピトール液注入群についても検討した結果、尿毒症家兎の高ブドウ糖血
は高濠透圧血としての作用以外に、中枢神経系を障害せしめる作用のあることが想定された。血液透
析時の脳波の徐波化も血糖の変動が強く、高血糖を呈する例に多かったが、徐波化の原因は耐糖能異
常を併う高血糖と関連あるものと考えられた。
以上尿毒症の際の高ブドウ糖血と中枢神経系との関連性につき臨床及び動物実験にて追求し、その
病態の一端を明らかにした。
論文の審査結果の要旨
尿毒症の際の中枢神経系の病態については尚不明な点が多い口特に近年急速に発達してきた血液透
析療法の際にいはゆる Disequilibrium症候群の生じることより、その解明が急がれている。最近Dis­
eq uilibrium症候群発生の一因として高血糖の関与がわかってきたが、本研究は動物実験より尿毒症の
際皮質脳波の徐波化とともに海馬を含む大脳辺縁系の機能異常(尤奮)が生じることを明らかにし、
ブドウ糖、果糖及びソルピトール液注入群についても検討した結果、その際の高ブドウ糖血は高濠透
圧血としての作用以外にも中枢神経系を障害せしめる作用のあることを想定させる知見を得た。
又、臨床上は尿毒症の際、血液透析や糖負荷による脳波の徐波化が、 j参透庄の変化のみでは説明つ
かず、耐糖能異常を併う高血糖と関連性をもつことを示した。
以上の点より尿毒症の際の中枢神経系の病態生理に関する新知見を加えた。
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